FACTURA A 1436
GABRIELA SOLIS ORTIZ
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INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES MATEHUALA, SL.P. a 16-10-2015

e T T E—

Omzanma C _Sm...._im Ummnzun_o: SRR = =R

COL. LAFINCA CP 78717

RFC: IFN060425C53
INSURGENTES SUR 452
COL. ROMA SUR CP 06760
DELEGACION CUAHUTEMOC
MEXICO D.F. Pais MEXICO

1 SERVICIO CONSUMO 316.81

Cantidad con Letra
SUBTOTAL §

Iva 16% $
TRESCIENTOS SESENTA Y SIETE PESOS 50/100 M.N. TOTAL §

Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion
Método de Pago: Efectivo

Folio Fiscal 59ff28df-b2d4-40e8-a3b5-b4854c57f1%e

No de Serie del CSD del Emisor 00001000000301042112  Fecha y Hora de Emision 2015-10-16T17:15:13
No de Serie del CSD del SAT ~ 00001000000300171291 Fecha y Hora de Certificacién 2015-10-16T17:15:15

Sello Digital del CFDi
ol51rovssJAT7Rk3qCkgaovgez/SfoKkv213aZ16F s 186bCDIG01gj66HqBZY2pZsgBdqhhBISM2yLI4jivXwOV3s
BPmEg6AONHDCXWydeZ JKkSXVMEZemiKg3Ds6ChSwruQiSCXLvbHKIZN29G3 YWhefay 180AkwSKLaTPISY=

Sello Digital del SAT
Ta7tmchhDS94eD1y3miXh1KfmhgCETIOX68pAlehvqq2byAS8L2wPji7hvWifcUuSmEia1 C7ZBx+pikSKCGON 2K+
biPqfZ4/OxyGefqENASDZ+H Lixfj7LQbTIVGYL 18BGOWOORICIX94NyZZti4PCnulidoASttmdiNub5qA=

Cadena original del complemento de certificacién digital del SAT
|11.0]5928df-b2d4-40e8-a3b5-b4854c57f19€|2015-10-16T17:15:150l51 ovssJATTRK3
qCkgaovgez/St5Kkv213aZ16FsY186bCDIG01gj66HgBZY 2pZsgBdqhhEISM2vU4jivXWOV3ISBPMEgEA
oNHDcXWy4eZJkSXVME2cmIKg3Ds6ChSwruQiSCXLvbHKIZN29G3YWhefay 180AkwSKLa7PI5Y={0000
1000000300171291(}

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
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316.81

316.81
50.69
367.50




Maria Del Carmen Acencio Rivera

——
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 27 de octubre de 2015 11:58 a.m.
Para: Maria Del Carmen Acencio Rivera

Asunto: Comprobante A1436 verificado

2

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE 1

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A1436 verificado

m_ooE?0¢m:€>Emmmo:maomcaomx:OmmEn:S%ocﬁv_noo:_Om_,on_:mm:.
m. establecidos por el SAT.
= Comprobante entregado con ?xito.
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AEROGAS DE SAN LUIS S.A. DE C.V.

ASLO112182HY9
CAKRETERA MATEHUALA KM 3,
C,P. 78430
SOLEDAD DFE GRACIANO SANCHEZ, SAN LUIS
POTCST: MEXICO
CLIENTE PEMEX: 0000112080
SERIE Y FOLIO: CI 17596
EMISION/EXPEDICION: 2015-10-16T19:17:46
EXPEDIDO EN: SOLEDAD DE GRACIANG
SANCHEZ, SAN LUIS POTOSI; MERICO
REGIMEN GEMERAL DE LEY
CLIENTE
DEL FONDO NACIONAL PARA EL
DE 105 TRABAJADORES
RFT: IFNOGO425C53
INSURGHENTES ZUR 452 ROMA SUR C.P. 06780
DELEGACICN CUAUHTEMOC MEXICO DISTRITO
FEDERAL MEXICC

CANT DESCRIPCION P.U. IMPORTE
2z.1a7 (32011) MASHA § 11,73 § 259.73
LITRO#

Sub Total: S 259.73
IVA (16%): S d0.27
Total: S 300.00

TRESCIENT .

). DE C 00Gz20235€364
PAGADCG CON: PAGO EN UNAR SOLAR EXHIBICION
EFECTI

FOLIO FISCAL (UUID)
BIESGEF4 -BEFF-4F45-515£-0B6ETSCAITDL

FECHA DE CERTIFLCACION
2015-16-16T15:23:05

CERTIFICADO SAT
CUO01G00000301160463

SELLO DIGITAL DEL SAT:

2/ Oy Y2 cHRRIERIyrdil y cOyCUBFEI SUA JumSkKhdK IBuE
Jdv2Y¥rskigbgeTixkVa] SYiLegstxuYunVenMAbSCTEBICSIUEC/ &
5827 sn¥Us/513d05d4qYBERGTZPVITXY I LI QIX X EHMCbe DI eW3 b gE
TWOEFQsGNZi0=

SELLO DIGITAL DEL EMISOR:
WvOou2wwCHUITRZnESa ) EYApHULP MR y suLvF Qs swlJEB2TZ+Xp/V
T55y0xUeMISZMiIabIZEthnZ LWLDAZHY/ cHE3 By TaxNyRUZ
PEVARORPIEY] RAVInRRZRBpWhUE L/ JLO Kk Vnlla ZCFLuCcowl I 68M] 1 ha
tOfFIUI4Z1E8=

CADENA ORIGINAL:
111.0iBIBI6EFI-BBFF-4F43-5156-086ET79CA37D] |2015-10-218
P15:123:05 |WvOuzvieC+UITRZNI o] 6YSpHULE sHRY yswLvFQa sullj
EB2TA+Xp/VISSy0xUeMISEMIELISKtEnZLWEGAZNY/ cHEjBY Taxtly
RUZD¢BZHARPEVEROXp] E8) RAVINnk HZKEpWhUr 1/ JLakVnlia 3o Fuss
WWIEEM)ihQTOIFIUI4EZl €4=|000010000003011 80463 |

[ %
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Este documento €3 una representacicon iupresa
de un CFDI



Maria Del Carmen Acencio Rivera

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 27 de octubre de 2015 12:00 p.m.
Para: Maria Del Carmen Acencio Rivera
Asunto: Comprobante (117596 verificado

=

ik i

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante CI17596 verificado CI17596

El comprobante CI17596 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisiitos fiscales

[x] & establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




AEROGAS DE SAN LUIS S.A. DE C.V.

ASL0O112182ZH3
CARRETERA MATEHUARLA XM 9,
Cc.P. 78430
SOLEDAD DE GRACIRNG SANCHEZ, SAN LUIS
POTOSI; MEXICO
CLTENTE PEMEX: 0000112080 E07360
SERIE Y FOLIO: EI 8821
EMISION/EXPEDICION: 2015-10 15T06:26:35
EXPEDIDO EN: SOLEDAD DE GRACIANO
SANCHEZ, SAN LUTE POTOSI; MEXICO
PERSONA MORAL REGIMEN GEMERAL DE LEY
CLIENTE
TNSTPITUTO DEL FONDO HRCIOWAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
REC: IFNOG0425C53
INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR C.E. 06780
DELEGACTION CUAUHTEMOC MEXICO DISTRITO
FEDERAL MEXICO

CANT DESCRIPCION P.U. IMPORTE
24.835 {32011) MAGNA g 11.75 g 261.78
LITROS

Sub Total: s 291.78
IVA (16%): s las,22
Total: 5 337.00

Ticket facturado: C } 2854604
TRESCIENTOS THREINTR Y SIETE PESOQS 00/100 M.N.

NO. OE CERTIFICADC: 00001000000G202358364
PAGADO CON: PAGO EN UNA SOLA EXHIBLCION
EFECTIVO _

FOLIO FISCAL (UUID)
FEOISFB26-1R06- 4433-BODA-EECICRABZ1BI

FECHA DE CERTIFICACION ,
2015-10-16706:31:51

CERTIFICADO SAT

00001000000301160463

SELLO DIGITAL DEL SAT:

euCowbGgbzBZDwian fwlkozs1998HZeqOREYGAOVT 19GdR3a 03DR
szmnﬂu:..n_._oo_.anonE..u..._mu.xmzmaqxzmz.._wm_..cuuHms.r_Zu.o_‘_a_ﬁomv
E:zuuﬂnnom«mﬁuowmznwmgmw,h.m_.nvmmm_xoqcnnummrﬁcwu 1REK
nCpZumbnewsd= .\

SELLO DIGITAL DEL EMISOR:
zmu.m.wpﬁ.zzu%ﬁ\nom:u.oommHowmnm:cwum,..mmr:mmu&._z 31kEC
cvmxzmmmwcm:wmm<wumonxmuW<:swn<mnn@xchsnmnwo? G1ASD
sz_.nvﬁasqzwuzm:mA.xoxmmummq:mcmxx FULYa3584RPgrT|6ERED
EBudyNgNLQvGg=

CADENA ORIGINAL:

111.0 fmmmmﬁmwch.mm-b»mﬁlmmurummnmnmnmmpww |2015-10-16
T06:31:51 Emmmmwmwzzazaﬁoﬁc“..rdumH,E..o.nw:c35. GLNh3GZ
4h14us pwmm_._vmxsmxomg:wmmu_amouﬂxmv,mc:a&u,._mnumxwm_._unma
kO4xvGlRASDWALdp 4 FAWVMEZ NsHeTx 0% 6a bGBTHEDZ XK B! ra3esin
RgTTTGERBbEUGYNgNLGUG=06001000000301160463 |

Este documento es una representacién impresa
de un CFDI



Maria Del Carmen Acencio Rivera

De:
Enviado el:
Para:
Asunto:

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
martes, 27 de octubre de 2015 12:02 p.m.
Maria Del Carmen Acencio Rivera
Comprobante EI8821 verificado

B3

L

Resultado de la verificacién del comprobante

wbwinangm I

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Comprobante EI8821 verificado

LT

[x]

El comprobante EI8821 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales

establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

EI8821




INSTITUTO

00 s

SECRETARIA

DEL TRABA|G ¥
FREVISION SOCIAL

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE
VIATICOS
Para el 10%

FECHA
29.10.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Alfaro Loredo Ruben
UNIDAD _ Direccion Estatal San Lui
R.F.C.: AALR7401096LA PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: San Luis Potosi
VIGENCIA DEL: 16.10.2015 AL: 16.10.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 43.50 ( CUARENTA Y TRES PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza
Alfaro Loredo Ruben Tovar Gutierrez Jesus Cristopher
00003631 00007159




tENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

,.wﬂu—ﬂwu
[ e, jurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion W@@%ﬁmm\
; Cuauhtémoc México - FALEE

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 28M10/2015

N CAJA

MPROBAR - GASTOS Y COMISIONES

NOMBRE ALFARO LOREDO RUBEN
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS .\.
/
DETALLE DEVOLUCION COMISION MATEHUALA 16 OCTUBRE 2015
i

IMPORTE COMISION $ 0.0 INTERESES MORATORIOS § 0.00

INTERES A DEVENGAR ® 989 IVA COMISION ¥ 0.00 IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00

IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00 d \
A
IMPORTE TOTAL.: $ 24.44
;
FECHA LIMITE DE PAGO: 28/10/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010136310080049

Puede realizar su pago a través de las sucursales bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

SANTANDER 0142 BANORTE 4102 SCOTIABANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




